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Miejsce na opis sktadek ZUS (wypetnia Dz. Ptac)

zatgcznik nr 10
do zarzadzenia nr 6/2008 Rektora UKSW
z dnia 18 lutego 2008 r.

(pieczatka jednostki organizacyjnej)
Egzemplarz:
] WYKONAWCY / UKSW*
Zrodto finansowania:
MPK: o A T

Istotne postanowienia umowy nr ....... INCPZ/2025

Wdniu ..o r. zawarto umowe zlecenia pomiedzy:

Uniwersytetem Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie, siedziba: ul. Dewaijtis 5, 01-815 Warszawa, REGON:
000001956, NIP: 5250012946 reprezentowanym przez ks. dr. hab. Marka Stoktose, prof. ucz. — Prorektora ds. kadr i
projektow Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie, na podstawie Petnomocnictwa nr
.................... , —zwanym dalej ,Zleceniodawcg”,

zwanym dalej ,,Zleceniobiorcg”.
§1

Przedmiotem umowy jest:

Petnienie funkcji redaktora naczelnego periodyku ,European Journal of Health Policy, Humanization of Care and
Medical Ethics” w ramach zadania zleconego, na podstawie umowy nr MEiN/2023/DPI/2717, pn.: ,Narodowe Centrum
Polityki Zdrowotnej i Badarn nad Nierownosciami w Zdrowiu Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego w
Warszawie”.

Zadania obejmujg w szczegolnosci: kierowanie pracami kolegium redakcyjnego, ustalanie listy recenzentow,
przygotowanie harmonogramu kierowania tekstow do publikacji, sprawuje nadzér nad jakoscig sktadanych tekstow do
publikacji, odpowiada za cate wydanie poszczegdlnych numeréw oraz za poszczegdlne recenzje, zatwierdza
zawartos¢ wydania i odpowiada za ostateczne utozenie struktury wydania.

Dodatkowe zadania obejmujg: sprawowanie nadzoru nad przestrzeganiem prawa autorskiego i prawa prasowego,
wspotprace z autorami, recenzentami, kolegium redakcyjnym oraz radg naukowg

§2

Za pisemng zgoda zleceniodawcy wykonanie przedmiotu umowy moze by¢ powierzone innej osobie.
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§3

1. Zlecenie zostanie wykonane w oparciu o sprzet i materiaty Zleceniodawcy.
2. Zleceniodawca odpowiada wobec osob trzecich za zapewnienie warunkow i wtasciwg organizacje oraz
wykonanie zlecenia, o ktérym mowa w § 1.

§4

Termin wykonywania zlecenia:
1) 2 numery czasopisma w roku 2025 — czerwiec 2025 i grudzien 2025
2) 2 numery czasopisma w roku 2026 — kwiecien 2026 i sierpien 2026 (31.08.2026)

Warunkiem realizacji przedmiotu niniejszej Umowy, w okresach wskazanych w § 4 pkt 2 i wyptaty z tego tytutu
wynagrodzenia, jest zagwarantowanie srodkéw finansowych w budzecie MEIN na dany rok oraz zaakceptowanie przez
Ministra rozliczenia otrzymanej w poprzednim roku transzy dotacji, na podstawie ztozonego przez Uczelnie raportu
rocznego do dnia 30 stycznia danego roku kalendarzowego.

§5

Miejsce wykonywania umowy zlecenia: na terytorium RP.

§6

1. Catkowita warto$¢ Zlecenia wynosi ........................ brutto (stownie: ..........co zt 00/100
brutto), wg nastepujgcych wyliczen: ...... godz. X .......... zh.

2. Stwierdzenie nalezytego wykonania czynnosci wchodzacych w skfad przedmiotu Umowy nastepuje w drodze
podpisania przez Zleceniobiorce protokotu odbioru, ktérego wzor stanowi Zatgcznik nr 2 do Umowy.

3. Wynagrodzenie zostanie wyptacone po potwierdzeniu wykonania pracy, w terminie 14 dni od przedstawienia
rachunku (Zatgcznik nr 1) do umowy w Kwesturze - Dziale Ptac.

4. Woynagrodzenie zostanie wyptacone na rachunek bankowy Zleceniobiorcy, wskazany na fakturze/rachunku.

§7

Zleceniodawca moze wypfaci¢ wynagrodzenie za zlecenie w ratach stosownie do stanu zaawansowania wykonanej
pracy.

§8
Zleceniobiorca oswiadcza, ze:

1. jest pracownikiem UKSW zatrudnionym na podstawie umowy o prace lub mianowania,*

2. jest zatrudniony w ramach stosunku pracy/ umowy zlecenia* poza UKSW i osiggal nie osigga*
wynagrodzenie stanowigce podstawe wymiaru sktadek ZUS w wysokosci przekraczajgcej minimalne
wynagrodzenie,*

3. prowadzi pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarcza, od ktérej odprowadza sktadki ZUS, a przedmiot niniejsze;j
umowy nie wchodzi w zakres w/w pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej,

4. jest osobg duchowna, za ktdrg instytucja koscielna odprowadza sktadki ZUS,*

5. jest studentem W WIEKU A0 26 FOKU ZYCI8 ......cieiiuiiiieeiiiiiie ettt e et e ettt e e et e e e e ensb e e e e e nnaeeeeeaanebeeeeas
(nazwa uczelni)

i nie wnosi o objecie ubezpieczeniem spotecznym,*
T 111 o (0] (o =T g1 (=] 1 o PP PTPPPPRRPN *
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(nazwa uczelni)

7. pobiera emeryture / reNt@ PrzyZNang PIrZEZ ..........ccooiiiiiiuiieiiiee e e ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s araaaeaaaaan ,
nr $wiadczenia............ccccvveee ¥
jest rencista ze stopniem niepetnosprawnosci (lekkim/ umiarkowanym/ znacznym®*) przyznanym od dnia
........................ do dnia...................... lub bezterminowo,*

8. jest osobg bezrobotng zarejestrowang w Rejonowym Urzedzie Pracy

(nazwa i adres urzedu pracy)

§9
Zmiana umowy wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.
§10
W sprawach nieuregulowanych w niniejszej umowie majg zastosowanie przepisy Kodeksu Cywilnego.

§ 11

Umowa zostata zawarta w dwéch jednobrzmigcych egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

ZLECENIOBIORCA ZLECENIODAWCA

(podpis) (pieczatki i podpisy 0séb reprezentujacych zleceniodawcy)

Data wptywu do Dz. Ptac

“ niepotrzebne skresli¢
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Zatgcznik nr 1
RACHUNEK nr 1 za oKres .c.ccvevvevvnennenns r.
Za wykonane prace zgodnie z umowg o dzieto i przeniesienie praw autorskich nr................. nakwote ...................
zt (stownie: ................ zt, 00/100), wg nastepujacych wyliczen: ...... godz. X .......... zt.
(miejscowosé, dzien- miesigc- rok) (podpis wystawcy rachunku)

Stwierdzam, ze praca nie wchodzi w zakres obowigzkow stuzbowych. Praca zostata wykonana zgodnie z
umowa3 i przyjeta bez zastrzezen.

Sprawdzono pod wzgledem merytorycznym.

Platne ze srodkow projektu Zadania finansowanego ze srodkoéw Ministra Edukacji i Nauki na podstawie
Umowy nr MEiIN/2023/DP1/2717 z dnia 13.10.2023 r. pn. ,,Narodowe Centrum Polityki Zdrowotnej i Badan nad
Nieréwnosciami w Zdrowiu Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie” MPK: 501-E16_-
B110E16_001R3, z. f. 2.003.009

(miejscowosé, dzien- miesigc- rok) (pieczatka i podpis przyjmujgcego
wykonang prace)

Stwierdzam, ze wykonane prace stanowiag przejaw dziatalnosci tworczej
o indywidualnym charakterze w rozumieniu ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach
pokrewnych /Dz. u. z 2006 r. Nr 90, poz. 631, z pozn. zm./.
W zwigzku z tym koszty uzyskania przychodu wynosza ..o % w stosunku
do kwoty wynagrodzenia okreslonego w umowie, co zatwierdzam do realizacji.

(miejscowos$é, dzien- miesigc- rok) (pieczatka i podpis dziekana lub kierownika
jednostki organizacyjnej)

Sprawdzono pod wzgledem formalnym i rachunkowym. Potwierdzam finansowanie
z wiw sSrodkéw.
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DEKRET KOSZTOWY i Kwota

(data, pieczatka i podpis pracownika Kwestury)

Zatwierdzam do realizacji

Kwestor Kanclerz
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Zatgcznik nr 2
Protokoét Odbioru Przedmiotu Umowy Nr ......................
Dnia .....coovvvviiiiieennn. przedstawiciel Zleceniodawcy:
dokonat odbioru przedmiotu umowy Nnr .............ocoeiennn, w ramach Zadania finansowanego ze srodkéw Ministra

Edukacji i Nauki na podstawie Umowy nr MEiN/2023/DP1/2717 z dnia 13.10.2023 r. pn. ,,Narodowe Centrum Polityki
Zdrowotnej i Badan nad Nieréwnosciami w Zdrowiu Uniwersytetu Kardynala Stefana Wyszynskiego w
Warszawie”

Przedstawiciel Zleceniodawcy stwierdzit, ze wykonano przedmiot umowy - ...........ccoooiiiiiiiiiiiinnne, ?

ktéry odpowiada warunkom Umowy i przyjmujg je w imieniu Zamawiajgcego:

1. Obez zastrzezen *

2. 0z zastrzezeniami *

i przediozong przez Wykonawce fakture VAT/rachunek kwalifikujgca/y sie do zaptaty w:
1. Opetnej wartosci “ 4. .................e. zt brutto (stownie: ................... zt, 00/100):

2. Oniepetnej wartosci *:

*/ Wiasciwe zaznaczy¢
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